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78532 Tuttlingen 



BESCHREIBUNG 



CHIRURGISCHES SAGEBLATT 



Die Erfmdung betrifft ein chirurgisches Sageblatt, umfassend einen Haltekorper 
und eine Zahnreihe mit einer Mehrzahl von Zahnen, welche an einem Ende des 
Haltekorpers angeordnet ist, wobei jeder Zahn im Bereich einer Zahnspitze 
dreiflankig ausgebildet ist. 

Derartige chirurgische Sageblatter werden insbesondere be! Oszlllationssagen 
eingesetzt, um Knochen zu sagen, beispielswelse bei orthopadischen Opera- 
tionen. 

Aus der DE 32 22 339 C2 ist ein Sageblatt bekannt, welclies ungeschrankte 
Zafine aufweist, deren Seitenflachen parallel zu den Seitenflachen des Sage- 
blatts sind. 

Aus der US 5,306,285 ist ein Sageblatt mit Zahnen bekannt, welche einen 
sogenannten Diamantschliff aufweisen. 

Davon ausgehend liegt der Erfmdung die Aufgabe zugrunde, ein chirurgisches 
Sageblatt der eingangs genannten Art derart zu verbessern, daB es auf ein- 
fache und sichere Weise einsetzbar ist. 
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Diese Aufgabe wird erfindungsgemaB dadurch gelost, daB zwischen benach- 
barten Zahnen ein Kanal gebildet ist, uber den Spanmaterial bezogen auf die 
Zahnspitze hinter die Zahnreihe abfuhrbar ist. 

Sageblatter mit Zahnen, welche im Bereich der Zahnspitze dreiflankig ausge- 
bildet sind und insbesondere Diamantschliff aufweisen, das heiBt Zahnflanken 
aufweisen, welche in einem Winkel zu der Oberseite bzw. Unterseite des Sage- 
blatts stehen, haben den Vorteil, daB mit ihnen eine hohe Sageleistung er- 
zeugbar ist, ohne daB die Zahne geschrankt werden mussen. Dadurch laBt sich 
das Sageblatt auch durch den Schlitz einer Schablone fuhren, wie sie bei- 
spielsweise bei Knieoperationen eingesetzt wird. Durch die Bereitstellung von 
vergroBerten FCihrungsflachen durch entsprechende Zahnflanken der Zahn- 
reihe laBt sich eine verbesserte Fuhrung in einem Sagespalt erreichen und 
damit wird die Neigung des Sageblatts zu verlaufen verringert. 

Mittels eines Diamantschliffs lassen sich auch sehr dunne Knochenschichten 
abtragen. 

Durch das erfindungsgemaSe Vorsehen von Kanalen zwischen benachbarten 
Zahnen laBt sich beim Sagen entstehendes Spanmaterial von der Wirkzone 
des Sagens abfuhren, so daB auch bei dreiflankigen Zahnen insbesondere mit 
Diamantschliff trotz der groBeren Fuhrungsflache in dem Sagespalt fur eine 
gute Spanabfuhr gesorgt ist. Diese verbesserte Abfuhr wird erreicht, ohne daB 
die Zahne geschrankt werden mussen. ErfindungsgemaB wird also die verbes- 
serte Spaneabfuhr erreicht, wobei trotzdem noch eine groBe Fuhrungsflache 
der Zahne erreicht ist. 
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Damit lassen sich prazise Schnittspalte erzeugen, das heiBt die Gefahr des 
Verlaufens des Sageblatts ist minimiert und die Raulnheit der Sclnnittflache ist 
verringert, da weiterhin die Gefahr des seitlichen Eindringens der groBflachi- 
geren Zahnflanken in das Knochenmaterial verringert ist. 

Insbesondere ist es vorteilhaft, wenn der Kanal sich hinter einen Zahngrund 
der benachbarten Zahne erstreckt. Dadurch laBt sich Knochenspan von der 
Wirkzone des Sageblatts in einenn Sagespalt wegfuhren in den Bereich hinter 
die Zahnreihe. 

Weiterhin ist es gunstig, wenn der Kanal sich in eine Hohe hinter den Zahn- 
grund erstreckt, welche in dem Bereich zwischen 20 % und 60 % der Zahn- 
hohe uber dem Zahngrund liegt. Auf diese Weise ist dann fur eine effektive 
Abfuhrbarkeit von Spanmaterial von der Wirkzone weg gesorgt. 

Bei einer fertigungstechnisch gunstigen Ausfuhrungsform ist der Kanal rin- 
nenformig oder kerbenformig ausgebildet und eben zwischen benachbarten 
Zahnen angeordnet, um so fur einen effektiven SpanabfluB zu sorgen. 

Im Zusannmenhang mit mindestens inn Bereich der Zahnspitze dreiflankigen 
Zahnen ist vorteilhafterweise der Kanal zwischen gegenuberliegenden, nicht- 
parallelen Zahnflanken benachbarter Zahne gebildet, das heiBt insbesondere 
bei Zahnen nnit Diamantschliff im Bereich zwischen den Zahnflanken gebildet, 
welche in einem Winkel zu einer Oberseite bzw. Unterseite des Haltekorpers 
liegen. 
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Ganz besonders vorteilhaft ist es, wenn die Kanale zwischen benachbarten 
Zahnen mit mindestens einem Haltekorperkanal verbunden sind, welcher in 
dem Haltekorper gebildet ist. Dadurch kann dann Spanmaterial uber die Ka- 
nale in den Haltekorperkanal abflieBen, urn so Spanmaterial von der Zahnreihe 
weg, das helBt von der Wirkzone des Sageblatts in einem Sagespalt weg ab- 
fuhren zu konnen. 

Insbesondere ist dabei der mindestens eine Haltekorperkanal hinter dem 
Zahngrund angeordnet, um so fur eine effektive Spaneabfuhr zu sorgen. 

Weiterhin ist es gunstig, wenn der mindestens eine Haltekorperkanal sich 
langs der Zahnreihe erstreckt, so daB alle Kanale zwischen benachbarten Zah- 
nen in den Haltekorperkanal fuhrbar sind. Dies erieichtert auch die Herstellung 
des erfindungsgemaSen Sageblatts. Es kann dabei vorgesehen sein, daB zwi- 
schen ausgewahlten benachbarten Zahnen ein Kanal gebildet ist, wobei es je- 
doch besonders vorteilhaft ist, wenn zwischen alien benachbarten Zahnen Je- 
wells ein Kanal gebildet ist, wobei dann alle diese Kanale in den mindestens 
einen Haltekorperkanal fuhren. 

Weiterhin ist es gunstig, wenn der mindestens eine Haltekorperkanal zur 
Zahnreihe hin durch diese begrenzt ist, so daB zum einen die Herstellung 
erieichtert ist und zum anderen der RuckfluB von Spanmaterial aus dem 
Haltekorperkanal zu den Zahnspitzen hin minimiert ist, 

Ganz besonders gunstig ist es, wenn jeweils ein Haltekorperkanal an einer 
Unterseite und einer Oberseite des Haltekorpers gebildet ist, so daB uber beide 
Seiten des Haltekorpers Spanmaterial von der Zahnreihe abflieBen kann. 
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Dadurch laSt sich ein besonders effektiver SpanmaterialabfluB von der Wirk- 
zone weg erreichen. 

Es ist dabei gunstigerweise vorgesehen, daB die beiden Haltekorperkanale im 
wesentlichen parallel zuelnander sind, das heiBt parallel zueinander auf gegen- 
iiberliegenden Seiten des Haltekorpers liegen, urn so fCir eine gleichmaBige, 
moglichst staufreie Abfuhrung von Spanmaterial zu sorgen. 

Es hat sich als vorteilhaft erwiesen, wenn die Tiefe des mindestens einen Hal- 
tekorperkanals bezogen auf eine Dicke des Haltekorpers (in der gleichen Ab- 
standsrichtung) im Bereich zwischen 15 % und 35 % dieser Dicke liegt und 
Insbesondere bei ca. 20 % bis 25 % dieser Dicke liegt. Ein solcher Haltekor- 
perkanal ist dabei vorzugsweise als Vertiefung bezogen auf die Oberseite bzw. 
Unterseite des Haltekorpers in diesem gebildet. 

Unn eine gleichmaSige Fuhrung der Zahnreihe mit einer groBen Fuhrungsflache 
in einem Sagespalt zu erreichen, ist eine erste Zahnflanke im wesentlichen 
parallel zu einer Oberseite und/oder Unterseite des Haltekorpers. 

Vorzugsweise sind dabei die ersten Zahnflanken benachbarter Zahne parallel 
zueinander, wobei die Zahnflanken ubernachst benachbarter Zahne in einer 
Ebene liegen und auf diese Weise zwei Ebenen vorliegen, die in einer Ab- 
standsrichtung des Haltekorpers versetzt zueinander sind und dabei parallel 
sind. Es laBt sich dann die erwahnte groBe Fuhrungsflache fur die Schnitt- 
einbringung erreichen. 
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Weiterhin ist es dann gunstig, wenn weitere zweite Zahnflanken und dritte 
Zahnflanken in einem Winkel zu einer Oberseite und Unterseite des Haltekor- 
pers angeordnet sind, um so einen Diannantschliff nnit den oben erwahnten 
Vorteilen zu erhalten. 

Die Zahnspitzen benachbarter Zahne sind vorteilhafterweise bezogen auf eine 
Abstandsrichtung des Haltekorpers relativ zueinander versetzt und dabei ins- 
besondere alternierend versetzt, das heiBt die Zahnspitzen benachbarter 
Zahne weisen einen Abstand In der Abstandsrichtung des Haltekorpers auf. 
Dadurch wird eine beidseitige groBe Fuhrungsflache aufgrund paralleler Zahn- 
flanken benachbarter Zahne im Sagespalt erreicht. Eine punktformlge Beruh- 
rung des Knochenmaterials In dem Sagespalt an der WIrkzone der Zahnreihe 
ist dadurch vernnleden. Aufgrund der erfindungsgemaBen Kanale ist dabei fur 
einen guten SpannnaterialabfluB von der WIrkzone weg gesorgt. 

Der Haltekorper ist flach ausgebildet, wobei er sich vorteilhafterweise zwischen 
einer ersten Flache und einer zweiten Flache mit im wesentlichen gleichem Ab- 
stand erstreckt. Dadurch kann eine Schlitzschablone verwendet werden, um 
einen raumlich definierten prazisen Schnitt in ein Knochenmaterial einbringen 
zu konnen. 

Ganz besonders vorteilhaft Ist es, wenn die erste Zahnflanke mindestens Im 
Berelch der Zahnspltze bezogen auf eine Abstandsrichtung des Haltekorpers 
uber die zugeordnete erste Flache oder zweite Flache hinausragt. Es laBt sIch 
dann ein Sagespalt herstellen, welcher breiter Ist als es der Dicke des Halte- 
korpers entspricht. Dies bedeutet, daB Insbesondere Im Zusammenhang mit 
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einer Schlitzschablonenfuhrung nur die Zahnreihe in direktem Reibungskontakt 
mit dem Knochenmaterial in denn Sagespalt kommt. Der Haitekorper selber 
tritt nicht in Reibungskontakt (abgesehen vom indirekten Kontakt uber Span- 
material), so daB die Warnneentwicklung im Sagespalt reduziert ist, das heiBt 
auch bei groBer Fuhrungsflache aufgrund der ersten Zahnflanken die Rei- 
bungsflache minimiert ist. Dadurch wiederum ist die Gefahr einer Hitze- 
Nekrose verringert, welche den Heilungserfolg gefahrden konnte. Aufgrund der 
verringerten Reibung laBt sich in Zusamnnenhang nnit einer Oszillationssage 
mit Akku-Antrieb auch bei gleicher Akku-GroBe eine groBere Schnittleistung 
erreichen. 

Ganz besonders vorteilhaft ist es dabei, wenn die erste Zahnflanke im wesent- 
lichen parallel zu der ersten Flache und der zweiten Flache versetzt ist, das 
heiBt wenn auch bei Hinausragen der Zahnreihe uber den Haitekorper hinaus 
die Zahne ungeschrankt sind. Dadurch lassen sich eben die oben im Zusam- 
menhang mit dem Diamantschliff geschilderten Vorteile erreichen, das heiBt 
eine relativ groBe Fuhrungsflache, wobei aber gleichzeitig erfindungsgemaB 
aufgrund des Hinausragens uber den Haitekorper die effektive Reibungsflache 
des Sageblatts in dem Haitekorper minimiert ist. 

Es hat sich als gunstig erwiesen, wenn eine Dicke im Bereich der Zahnreihe 
zwischen 4 % und 12 % und insbesondere bei ca. 7 % uber dem Abstand der 
ersten Flache und der zweiten Flache liegt. 
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Weiterhin ist es dann gunstig, wenn die ersten Zahnflanken ubernachst be- 
nachbarter Zahne der Zahnreihe in einer Ebene liegen, so daB auf beiden Sei- 
ten der Zahnreihe eine entsprechende groSe Fuhrungsflache zur Fuhrung der 
Zahne in dem Sagespalt bereitgestellt ist. 

Um das chirurgische Sageblatt an einer Oszillationssage fixieren zu konnen, ist 
inn Bereich eines der Zahnreihe abgewandten Endes des Haltekorpers eine 
Aufnahnne zur Fixierung des Sageblatts gebildet. 

Es hat sich als gunstig erwiesen, wenn der Haltekorper einen Elastizitatsbe- 
reich und einen Steifigkeitsbereich aufweist, wobei in dem Elastizitatsbereich 
eine geringere Biegesteifigkeit vorliegt, als in dem die Zahnreihe tragenden 
Steifigkeitsbereich. Insbesondere wenn ein Sageblatt uber eine Schlitzscha- 
blone gefuhrt ist, dann kann es vorkommen, daB eine leichte axiale Fehlaus- 
richtung des Sageblatts vorliegt. Eine solche axiale Fehlausrichtung darf sich 
nicht in einer Fehlausrichtung des Ansatzes des Sageblatts an dem Knochen 
auBern. Ist ein Elastizitatsbereich vorgesehen, welcher insbesondere auf einen 
Aufnahmebereich folgt, welcher die Aufnahme zur Fixierung an der Oszilla- 
tionssage aufweist, dann kann eine solche axiale Fehlausrichtung korrigiert 
werden, ohne daS das Sageergebnis verschlechtert wird. Eine erhohte Steifig- 
keit in dem Steifigkeitsbereich, der die Zahnreihe tragt, sorgt dafur, daB sich 
ein praziser Sagespalt einbringen laSt, wobei eben die ftir das Sagen relevan- 
ten Bereiche (die Zahnreihen) nicht gebogen sind. (Die axiale Fehlausrichtung 
bezieht sich auf eine Fehlausrichtung des Aufnahmebereichs des Sageblatts 
relativ zu einem Schlitz einer Schlitzschablone.) 
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Es hat sich als gunstig erwiesen, wenn in dem Haltekorper an der Unterseite 
und/oder Oberseite eine Mehrzahl kanalformiger Ausnehmungen, insbesondere 
in der Form von Vertiefungen, angeordnet sind. Uber diese Ausnehmungen 
laBt sich zum einen Spanmaterial abfuhren. Zum anderen laBt sich dadurch die 
Masse des Sageblatts im Ganzen reduzieren und somit beispielsweise im Akku- 
Betrieb be! gleicher Akku-Leistung die Sageleistung erhohen. Weiterhin wird 
dadurch der Anteil potentieller Reibungszonen (auch inn Zusannmenhang mit 
dem SpanmaterialabfluB) verringert und somit wiederum die Sageleistung er- 
hdht. Gleichzeitig wird dabei wiederum die thermische Belastung des Knochens 
verringert. 

Insbesondere sind dabei die Ausnehmungen symmetrisch bezuglich einer 
Symmetrieachse zwischen gegenuberliegenden Seiten des Haltekorpers aus- 
gebildet, um keine Unwucht bezuglich der Oszillation des Sageblatts zu er- 
zeugen. 

Gunstigerweise sind der Steifigkeitsbereich und der Elastizitatsbereich mittels 
Anordnung und Ausbildung der Ausnehmungen eingestellt. Beispielsweise laBt 
sich eine erhohte Steifigkeit in dem Steifigkeitsbereich dadurch erreichen, daB 
die Ausnehmungen parabolformig ausgebildet sind, das heiBt Ausnehmungs- 
wande, welche die Ausnehmungen begrenzen, eine parabolformige Gestalt 
haben. 

Die nachfolgende Beschreibung einer bevorzugten Ausfuhrungsform dient im 
Zusammenhang mit der Zeichnung der naheren Eriauterung der Erfindung. 
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Es zeigen: 

eine Draufsicht auf ein Ausfuhrungsbeispiel eines erfindungs- 
gemaBen Sageblatts; 

eine perspektivische Teilansicht des Sageblatts gemaB Figur 1 
auf eine Zahnreihe; 

eine vergroBerte Darsteliung des Bereichs A gemaB Figur 2; 

eine Teilsclinittansiclit langs der Linie 4-4 gemaB Figur 1, und 

eine schematisclie Darsteliung eines Sagespalts, welcher mit 
einem erfindungsgemaBen Sageblatt freigesagt wurde zusam- 
men mit einer Teilansicht des in den Sagespalt eintauciienden 
Sageblatts. 

Chirurgiscfie Sageblatter werden insbesondere fur orthopadische Zweclce im 
Zusammenhang mit Oszillationssagen eingesetzt. Bel einem Ausfuhrungsbei- 
spiel eines erfindungsgemaBen Sageblatts, welches in Figur 1 als Ganzes mit 
10 bezeichnet ist, ist ein Haltekorper 12 vorgesehen, welcher sich mit einer 
Oberseite 14 und einer Unterseite 16 (Figur 2) zwischen Im wesentlichen 
parallelen Flachen 15 und 17 erstreckt (Figuren 2 und 4). Der Abstand d dieser 
Flachen 15 und 17 in einer Abstandsrichtung 18 senkrecht zu diesen ist im 
wesentlichen konstant und gibt die Dicke d des Haltekorpers 12 vor. Ein 
typischer Wert fur diese Dicke d liegt bei 1,37 mm. 



Figur 1 

Figur 2 

Figur 3 
Figur 4 
Figur 5 



- 11 - 

A 56 875 t 
8. Juli 2002 
t-201 



Der Haltekorper 12 ist flach ausgebildet, das heiBt die Breite des Haltekorpers 
12 quer zur Abstandsrichtung 18 ist erheblich groBer als die Dicke d in der 
Abstandsrichtung 18. Ebenso ist die Lange des Haltekorpers 12 erheblich 
groBer als die Dicke d. Ein typischer Wert fur die Lange ist ca. 110 mnn. 

Der Haltekorper 12 ist im Bereich seines einen Endes 20 mit einer Aufnahme 
22 versehen, tiber die das chirurgische Sageblatt 10 an einer Oszillationssage 
fixierbar ist, urn entsprechend eine Oszillationsbewegung, welche durch eine 
Antriebseinrichtung der Oszillationssage bewirkt wird, in eine Sagebewegung 
einer Zahnreihe 24 umwandein zu konnen, welche an einem dem Ende 20 
abgewandten Ende 26 des Haltekorpers 12 angeordnet ist. 

Der Haltekorper 12 selber weist einen Aufnahmebereich 28, in welchem die 
Aufnahme 22 angeordnet ist, einen sich anschlieBenden Elastizitatsbereich 30 
und einen sich an diesen Elastizitatsbereich 30 anschlieBenden 
Steifigkeitsbereich 32 auf. An dem Steifigkeitsbereich 32 ist die Zahnreihe 24 
angeordnet. 

Ausgehend von dem Elastizitatsbereich 30 bis zum Ende 26 des Steifigkeits- 
bereichs 32 verbreitert sich der Haltekorper 12 kontinuierlich, so daB er an 
dem Ende 26 am breitesten ist. Am Ubergang von dem Elastizitatsbereich 30 
zu dem Aufnahmebereich 28 verbreitert sich der Haltekorper 12 ebenfalls, um 
einen genugenden Breitenbereich fur die Aufnahme 22 bereitstellen zu 
konnen. 
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Im Elastizitatsbereich weist der Haltekorper 12 eine geringere Biegesteifigkeit 
auf als in dem Steifigkeitsbereich 32. Durch die niedrigere Steifigkeit im Elasti- 
zitatsbereich 30 ist dafiir gesorgt, daB eine leichte axiale Fehlausriclitung 
bezuglich einer schlitzformigen Schablone korrigierbar ist, ohne daB bei der 
Einbringung eines Sageschnittes die schneidenden Telle des Sageblatts 10, 
nannlich die Zahnreihe 24, verkantet werden. Es laBt sich dann trotz einer 
solchen Fehlausrichtung ein prazlser Schnitt einbringen. 

Der Unterschied In der Biegesteifigkeit zwischen denn Steifigkeitsbereich 32 
und dem Elastizitatsbereich wird durch unterschledllche Anordnung und Aus- 
blldung von Ausnehmungen 34 eingestellt, welche an der Oberselte 14 und der 
Unterselte 16 des Haltekorpers 12 als Vertlefungen mit zuruckgesetzten Aus- 
nehmungsboden 35 gebildet sind (die Dicke d des Haltekorpers 12 ist auBer- 
halb dieser Ausnehmungen 34 gemessen). 

Die Ausnehmungen 34 im Steifigkeitsbereich 32 des Haltekorpers 12 er- 
strecken sich zwischen gegenuberliegenden Seiten 36 und 38 des Haltekorpers 
12. Sie sind so ausgebildet, daB sich Spane uber sie abfuhren lassen. Uber die 
Ausnehmungen 34 laBt sich die Masse des Sageblatts 10 reduzieren und die 
effektive Oberflache, welche fiir die Reibung innerhalb einer Schablone und 
innerhalb eines Sagespaltes verantwortllch Ist, reduzieren und damit eben 
diese Reibung reduzieren. Die Ausnehmungen 34 sind dabei insbesondere 
bezogen auf eine Langsrichtung 40 des Haltekorpers 12 symmetrlsch und Im 
Steifigkeitsbereich 32 parabollsch angeordnet, um eben eine erhohte Steifig- 
keit Im Verglelch zu dem Elastizitatsbereich 30 zu erhalten. 
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Die Zahnreihe 24 weist eine Mehrzahl von tetraedrischen Zahnen 42 auf, 
wobei jeder Zahn 42 eine Zahnspitze 44 liat (Figur 2). 

Im Bereich der Zahnspitze 44 treffen eine erste Zahnkante 46, eine zweite 
Zahnkante 48 und eine dritte Zahnkante 50 aufelnander. Diese Zahnkanten 
46, 48, 50 wiederum sind durch das AufelnanderstoBen einer ersten Zahn- 
flanke 52, einer zweiten Zahnflanke 54 und einer dritten Zahnflanke 56 gebil- 
det (Figur 2). 

Die Zahnspitzen 44 benachbarter Zahne 42 der Zahnreihe 24 sind bezogen auf 
die Abstandsrichtung 18 zueinander versetzt, wobei die ersten Zahnflanken 52 
ubernachst benachbarter Zahne 42 im wesentlichen in einer Ebene liegen, das 
heiBt die Zahne 42 sind nicht geschrankt. 

Die Zahnflanken 54 und 56 liegen in einem Winkel zu der Ebene, welche die 
ersten Zahnflanken 52 ubernachst benachbarter Zahe 52 umfaBt und schnei- 
den sich in der ersten Zahnkante 46, welche in einem Winkel zu dieser Ebene 
liegt. 

Die ersten Zahnkanten 46 benachbarter Zahne 42 (in Figur 3 mit 46a und 46b 
bezeichnet) liegen in einem Winkel zueinander, das heiBt sind nicht parallel, 
wobei beispielsweise bezogen auf die Oberseite 14 die erste Zahnkante 46a in 
einem spitzen Winkel zu dieser Oberseite 14 liegt und die benachbarte Zahn- 
kante 46b in einem stumpfen Winkel und die beiden Winkel sich um 90*^ unter- 
scheiden (Figur 4). 
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Eine derartige Zahnausbildung mit mindestens im Bereich der Zahnspitzen 44 
tetraedrischen Zahnen 42 mit parallelen Zahnflanken 52 wird auch als Dia- 
mantschliff bezeichnet. 

Die gegenuberliegenden zweiten Zahnflanken 54a, 54b benaclibarter Zahne 42 
und die benachbarten dritten Zahnflanken 56a, 56b benachbarter Zahne 42 
liegen ebenfalls in einenn Winkel zueinander (Figur 3). 

Die ersten Zahnflanken 52a, 52b benachbarter Zahne 42 sind parallel zueinan- 
der. 

Die Zahne 42 erstrecken sich dabei von einem Zahngrund 58 zu der jeweiligen 
Zahnspitze 44. Dieser Zahngrund bildet die Grundflache fur die Zahne 42, uber 
welche diese mit dem Haltekorper 12 verbunden sind. 

Zwischen benachbarten Zahnen 42 ist jeweils ein Kanal 60 gebildet, uber den 
beim Schnitt anfallende Spane abfuhrbar sind. Ein solcher Kanal 60 ist rinnen- 
formig oder kerbenformig ausgebildet und zwischen gegenuberliegenden 
zweiten Zahnflanken 54a, 55b bzw. gegenuberliegenden Zahnflanken 56a, 56b 
benachbarter Zahne 42 angeordnet. Die Kanale 60 erstrecken sich dabei von 
der Zahnspitze 44 weg uber den Zahngrund 58 hinaus in einer Tiefe zwischen 
20 % und 60 % der Zahnhohe Ciber dem Zahngrund 58, so daB eben Spane 
von der Zahnspitze 44 weg hinter den Zahngrund 58 fuhrbar sind. 

Die Kanale 60 der Zahnreihe 24 fuhren dabei in einen Haltekorperkanal 62, 
welcher hinter dem Zahngrund 58 in dem Haltekorper 12 als Ausnehmung in 
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der Art einer Vertiefung gebildet ist. Dadurch lassen sich Spane von der Zahn- 
spitze 44 weg hinter den Zahngrund 58 fuhren, um einen SpanabfluB zu be- 
wirken. Der Haltekorperkanal 62 erstreckt sich langs der Zahnreihe 24 und Ist 
durch den Zahngrund 58 in Richtung der Zahnspitzen 44 begrenzt. 

Eine typische Tiefenabmessung (bezogen auf die Abstandsrichtung 18) fur den 
Haltekorperkanal 62 von der Oberselte 14 bzw. der Unterseite 16 her liegt zwi- 
schen 15 % und 35 % der Dicke d des Haltekorpers 12 und vorzugsweise bei 
ca. 20 % der Dicke d. Ein typischer Wert fur diese Kanaltiefe Ist 0,33 mm bei 
einer Dicke d von 1,37 mm. 

Sind die ersten Zahnkanten 46 In einem derartigen Winkel angeordnet, daB 
diese nicht auf den Zahngrund 58 reichen (Figur 4), dann ist eine Zahnflanke 
64 zwischen dem Zahngrund 58 und der ersten Zahnkante 46 parallel und ins- 
besondere in der Ebene der entsprechenden ersten Zahnflanken 52a bzw. 52b 
benachbarter Zahne 42 gebildet, so daB eben diese Zahnflanke 64 nicht uber 
die jeweiiige Ebene der ersten Zahnflachen 52 hinausragt. Bei dieser Ausbil- 
dung weist ein Zahn funf Seiten auf, wobei aber an der Zahnspitze 44 drei 
Zahnkanten 46, 48, 50 aufeinandertreffen. Im Bereich der Zahnspitze 44 ist 
der Zahn 42 tetraedrisch. Die Gesamtform entsprlcht einem Tetraeder, von 
dem ein (kleinerer) Tetraeder abgeschnltten wurde. 

Der Haltekorper 12 erstreckt sich zwischen der ersten Fiache 15 und der 
zweiten Fiache 17 mit gleichem Abstand, namllch der Dicke d (Figur 4). Ein 
Abstand z zwischen den Zahnspitzen 44 benachbarter Zahne 42 in der Ab- 
standsrichtung 18 ist groBer als dieser Abstand d, wobei der GroBenunter- 
schied im Bereich zwischen 4 % und 12 % und insbesondere bei ca. 7 % liegt. 
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1st beispielsweise die Dicke d 1,37 mm, dann ist ein bevorzugter Wert fur die 
Dicke z der Zahnreihe 24 1,47 mm. 

Dies bedeutet, da6 die ersten Zahnflanken 52a bzw. 52b parallel versetzt von 
der ersten Flache 15 bzw. der zweiten Flache 17 sind. Die Zahnspitzen 44 wei- 
sen damit bezogen auf die entsprechende erste Flache 15 bzw. die zweite Fla- 
che 17 (je nachdem, ob die Zahnspitze 44 naher zu der Unterseite 16 oder der 
Oberseite 14 liegt) einen bestimmten Abstand in der Abstandsrichtung 18 auf; 
bei dem genannten Zahlenbeispiel sind dies 0,05 mm. Dadurch wird es er- 
moglicht, einen Sagespalt zu erzeugen, welcher in der Abstandsrichtung 18 
breiter ist als es der Dicke des Haltekorpers 12 entspricht. 

Der Zahngrund 58 begrenzt dabei auch mit einer Grenzflache 66 den Halte- 
korperkanal 62 zu der Zahnreihe 24 hin und zwar mit dem Bereich, mit dem 
der Zahn 42 uber einen bezuglich der Flache 15 bzw. 17 vertieften Kanalboden 
67 hinausragt. 

Das erfindungsgemaSe Sageblatt 10 funktioniert wie folgt: 

Das Sageblatt 10 wird in eine Oszillationssage eingespannt und uber eine 
Schablone der Schlitzfuhrung dem zu sagenden Knochen 70 (Figur 5) zuge- 
fuhrt. Durch eine oszillierende Bewegung wird ein Schnitt in den Knochen 70 
eingebracht und dabei ein Sagespalt 72 erzeugt. Anfallender Knochenspan 
wird uber die Kanale 60 und die Haltekorperkanale 62 jeweils auf der Unter- 
seite 16 und Oberseite 14 des Haltekorpers von der Zahnreihe 24 weggefuhrt. 
Auch die weiteren Ausnehmungen 34 sorgen fur eine Spaneabfuhr. 
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Im Bereich der Zahnreihe 24 weist das Sageblatt 10 bezogen auf die Ab- 
standshchtung 18 eine groBere Dicke z auf als im Bereich des Haltekorpers 12 
(Dicke d). Dadurch wind bei der Sagebewegung ein Sagespalt 72 erzeugt, wel- 
cher in der Abstandsrichtung 18 breiter ist als der Haltekorper 12. Dadurch 
wird erreicht, daB wahrend des Sagens zur VergroBerung des Sagespalts 72 
eine Fuhrungsflache, gebildet durch die jeweiligen ersten Zahnflanken 52a, 
52b in dem Sagespalt 72 gefuhrt wird und damit wiederum die Fuhrung des 
Sageblatts 10 im Sagespalt 72 verbessert wird. Dies wiederum verbessert die 
Ebenheit der Schnittflache im Sagespalt 72. 

Da weiterhin der Haltekorper 12 die Wande des Sagespalts 72 nicht beriihrt, 
ist die Reibung in dem Sagespalt 72 reduziert und damit die Effektivitat des 
Sagevorgangs erhoht. Weiterhin wird die thermische Belastung des Knochens 
70 verringert und somit die Gefahr einer Hitze-Nekrose verringert. 

Gleichzeitig ist auch ein guter SpaneabfluB von einer Wirkzone 74 der Zahn- 
reihe 24 weg gewahrleistet. 
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ANSPRUCHE 



1. Chirurgisches Sageblatt, umfassend einen Haltekorper (12) und eine 
Zahnreihe (24) mit einer Mehrzahl von Zahnen (42), welche an einem 
Ende (26) des Haltekorpers (12) angeordnet ist, wobei jeder Zahn (42) 
im Bereich einer Zahnspitze (44) dreiflankig ausgebildet ist, 
dadurch gekennzeichnet, daB zwischen benachbarten 
Zahnen (42) ein Kanal (60) gebildet ist, uber den Span materia I bezogen 
auf die Zahnspitze (44) hinter die Zahnreihe (24) abfuhrbar ist. 

2. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, daB 
der Kanal (60) sich hinter einen Zahngrund (58) der benachbarten Zahne 
(42) erstreckt. 

3. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 2, dadurch gekennzeichnet, daS 
der Kanal (60) sich in einer Hohe hinter den Zahngrund (58) erstreckt, 
welche im Bereich zwischen 20 % und 60 % der Zahnhohe uber dem 
Zahngrund (58) liegt. 



4. 



Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB der Kanal (60) rinnenformig ausgebildet ist. 
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5. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB der Kanal (60) zwischen gegenCiberliegenden, 
nichtparallelen Zahnflanken (54, 56) benachbarter Zahne (42) gebildet 
ist. 

6. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gelcennzeichnet, daB Kanale (60) zwischen benachbarten Zahnen 
(42) mit mindestens einem Haltekorperkanal (62) verbunden sind, wel- 
cher in dem Haltekorper (12) gebildet ist. 

7. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, daB 
der mindestens eine Haltekorperkanal (62) hinter dem Zahngrund (58) 
angeordnet ist. 

8. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 6 oder 7, dadurch gekennzeich- 
net, daB der mindestens eine Haltekorperkanal (62) sich langs der 
Zahnreihe (24) erstreckt. 

9. Chirurgisches Sageblatt nach einem der Anspruche 6 bis 8, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB der mindestens eine Haltekorperkanal (62) zur Zahn- 
reihe (24) hin durch diese begrenzt ist. 

10. Chirurgisches Sageblatt nach einem der Anspruche 6 bis 9, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB jeweils ein Haltekorperkanal (62) auf einer Unterseite 
(16) und einer Oberseite (14) des Haltekorpers (12) gebildet ist. 
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11. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 10, dadurch gekennzeichnet, daB 
die beiden Haltekorperkanale (62) im wesentlichen parallel zueinander 
sind. 

12. Chirurgisches Sageblatt nach einem der Anspruche 6 bis 11, dadurch ge- 
kennzeichnet, da6 die Tiefe des mindestens einen Haltekdrperkanals (62) 
bezogen auf eine Dlcke (d) des Haltekorpers (12) inn Bereich zwischen 
15 % und 35 % dieser Dicke (d) liegt. 

13. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB eine erste Zahnflanke (52) im wesentlichen 
parallel zu einer Oberseite (14) und/oder Unterseite (16) des Haltekor- 
pers (12) ist. 

14. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 13, dadurch gekennzeichnet, daB 
die ersten Zahnflanken (52) benachbarter Zahne (42) parallel zueinander 
sind. 

15. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 13 oder 14, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB weitere zweite Zahnflanken (54) und dritte Zahnflanken 
(56) in einem Winkel zu einer Oberseite (14) und Unterseite (16) des 
Haltekorpers (12) angeordnet sind. 

16. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB Zahnspitzen (44) benachbarter Zahne (42) 
bezogen auf eine Abstandsrichtung (18) des Haltekorpers (12) relativ 
zueinander versetzt sind. 
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17. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, da6 sich der Haltekorper (12) mit im wesentlichen 
gleichem Abstand (d) zwischen einer ersten Flache (15) und einer zwei- 
ten Flache (17) erstreckt. 

18. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 17, dadurch gekennzelchnet, daB 
die erste Zahnflanke (52) mindestens im Bereich der Zahnspitze (44) 
bezogen auf eine Abstandsrichtung (18) des Haltekorpers (12) uber die 
zugeordnete erste Flache (15) oder zweite Flache (17) hinausragt. 

19. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 18, dadurch gekennzelchnet, daB 
die erste Zahnflanke (52) im wesentlichen parallel zu der ersten Flache 
(15) Oder zweiten Flache (17) versetzt ist. 

20. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 18 oder 19, dadurch gekenn- 
zelchnet, daB eine Dicke (z) im Bereich der Zahnreihe (24) zwischen 
ersten Zahnflanken (52) benachbarter Zahne (42) zwischen 4 % und 
12 % Liber dem Abstand (d) zwischen der ersten Flache (15) und der 
zweiten Flache (17) liegt. 

21. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzelchnet, daS die ersten Zahnflanken (52) iibernachst be- 
nachbarter Zahne (42) der Zahnreihe (24) in einer Ebene liegen. 
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22. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB im Bereich eines der Zahnreihe (24) abge- 
wandten Endes (20) des Haltekorpers (12) eine Aufnahme (22) zur 
Fixierung des Sageblatts an einer Oszlllationssage gebildet ist. 

23. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB der Haltekorper (12) einen Elastizitatsbereich 
(30) und einen Steifigkeitsbereich (32) aufweist, wobei in dem Elastizi- 
tatsbereich (30) eine geringere Biegesteifigkeit vorliegt, als in dem die 
Zahnreihe (24) tragenden Steifigkeitsbereich (32), 

24. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspruche, da- 
durch gekennzeichnet, daB in dem HaltekSrper (12) an der Oberseite 
(14) und/oder Unterseite (16) eine Mehrzahl kanalformiger Ausnehmun- 
gen (34) angeordnet sind. 

25. Chirurgisches Sageblatt nach Anspruch 24, dadurch gekennzeichnet, daB 
Ausnehmungen (34) symmetrisch bezuglich einer Symmetrieachse (40) 
zwischen gegenuberliegenden Seiten (36, 38) des Haltekorpers (12) 
ausgebildet sind. 

26. Chirurgisches Sageblatt nach einem der Anspruche 23 bis 25, dadurch 
gekennzeichnet, daB der Steifigkeitsbereich (32) und der Elastizitatsbe- 
reich (30) mittels Anordnung und Ausbildung der Ausnehmungen (34) 
eingestelit sind. 
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27. Chirurgisches Sageblatt nach einem der vorangehenden Anspriiche, ge- 
kennzeichnet durch eine Dicke (z) an der Zahnreihe (24), welche groBer 
ist als die Dicke (d) auBerhalb der Zahnreifie (24) am Haltekorper (12). 
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ZUSAMMENFASSUNG 



Um ein chirurgisches Sageblatt, umfassend einen Haltekorper und eine 
Zahnreihe mit einer Mehrzahl von Zahnen, welche an einem Ende des 
Haltekorpers angeordnet ist, wobei jeder Zahn im Bereich einer Zahnspitze 
dreiflankig ausgebildet ist, zu verbessern, daB es auf einfache und sicfiere 
Weise einsetzbar ist, wird vorgeschlagen, daB zwisclien benachbarten Zahnen 
ein Kanal gebildet ist, uber den Spanmaterial bezogen auf die Zahnspitze 
liinter die Zaiinreilie abfuhrbar ist. 
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